様式１
様式１

鳥羽河内ダムカレー提供店舗参加申込書



鳥羽河内ダムカレー提供店舗募集の趣旨に賛同し、同要領の応募条件を満たし遵守条件について同意します。


	提供メニュー名
	　鳥羽河内ダムカレー

	（ふりがな）
	

	店舗名
	

	（ふりがな）
	

	所在地
	

	（ふりがな）
	

	代表者名
	

	電話番号
	

	FAX番号
	

	電子メール
	




〔問い合わせ/提出先〕　志摩建設事務所鳥羽地域プロジェクト推進室事業課
〒517-0501　志摩市阿児町鵜方3098-9
電話：0599-43-5216　　　FAX：0599-43-1353
電子メール：skenset@pref.mie.lg.jp
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